





１．「幼児期側弯症に対して Dual growing rod technique
を用いて治療した１例」










































































































































































































































放射線科 村上 民男，山本 純子，
近藤 健平
整形外科 井形 明
内科 林 秀樹
胸腰椎骨折の疑いで運ばれてくる高齢者が後をたたな
い。当院では受診者の診断には，まず，型どおりの医療
面接，身体検査を行った後，診断・治療の骨子となる骨
折脊椎のMRI検査を実施する。その所見として，MRI
矢状面において，① STIR像にて高信号を見出し，その
形態と部位を捉え，椎体の骨折を確定する。さらに，同
椎体の② T１強調画像にて低信号ならびに③ T２強調画
像にて高信号またはモザイク信号を確認した上で，新規
骨折と診断を下している。
以上のMRI診断に基づいて骨折椎体に対しては
Jewett型装具にて固定を図る。その上でセルフケアを
指導し，薬物治療をはじめ一連の医療計画を示したクリ
ニカルパスに沿って治療を進める。骨折治療の追跡には，
MRIの再検により，STIRでの高信号域の縮小や信号強
度の軽減を追跡評価，さらに CT検査による前柱，中柱
での損傷の把握や，cleft，椎体後壁損傷の判定，最終的
に個々の損傷椎体の変形ならびに脊柱姿勢異常の判定を
X線検査にて行っている。なお，既存骨折についても上
述のMRIより確認し新規骨折の予防に役立てる。本法
による治療経験は，２００８年４月以降４７症例であり，遅発
性麻痺例は皆無である。今回は本診断法ならびに６ヵ月
以上観察しえた２４症例の成績を報告する。
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